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Sierpc, dnia....................................

.............................................  

 (Pieczęć firmowa wnioskodawcy)







     STAROSTA SIERPECKI








     za pośrednictwem








     POWIATOWEGO URZĘDU PRACY 








     W SIERPCU
WNIOSEK o przyznanie środków
na sfinansowanie kosztów kształcenia ustawicznego
pracownika/ów i pracodawcy z Krajowego Funduszu Szkoleniowego
  
na zasadach określonych w art. 69a i 69 b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (t. j. Dz. U. z 2024 r., poz.475 z pożn.zm.) oraz Rozporządzenie Ministra Pracy i Polityki Społecznej 
z dnia 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego 
(Dz. U. z 2018r., poz.117).
W ramach środków KFS pracodawca może złożyć w ramach danego naboru jeden wniosek. Na każdą formę kształcenia należy złożyć oddzielny wniosek (np. na jeden kurs dla kilku uczestników). 
Każdy punkt wniosku powinien być wypełniony w sposób czytelny. Nie należy modyfikować i usuwać elementów wniosku. 

I. DANE PRACODAWCY:

1) Nazwa pracodawcy: ………………………………………………………………………………......
        …………………………………………………………………………………………………............
2) Nr telefonu:………………….......................... E-mail:……………………………………………….
       Fax:………………………… Adres strony internetowej:…………………………………..................
3) NIP:………………..………REGON:……………………KRS/CEIDG……………………………..
4) Forma prawna prowadzonej działalności:…………………………………………………………......
5) Przeważający rodzaj prowadzonej działalności gospodarczej określony zgodnie z Polską Klasyfikacją Działalności (PKD):……………………………………………       …….…………......
6) Adres siedziby pracodawcy:………………………………………………………………………......
7) Miejsce prowadzenia działalności:......………..……………………………….………………………
8) Numer rachunku bankowego pracodawcy, na które powinny zostać przekazywane środki

        z KFS:…...…………………………………………………………………………………………….
9) Imię i nazwisko osoby/osób upoważnionych do reprezentowania pracodawcy i podpisania wnioskowanej umowy (zgodnie z dokumentem rejestrowym lub załączonym pełnomocnictwem):

       ………………………………………………………………………………………………….............
10) Imię i nazwisko oraz dane kontaktowe osoby wyznaczonej do kontaktów z PUP:…………………

        ………………………………………………………………………………………………………

       Nr  telefonu:……………….…………… E-mail:……………………………………………...........

11) Wielkość przedsiębiorstwa zgodnie z Ustawą z dnia 6 marca 2018r. Prawo przedsiębiorców
(t.j. Dz. U.  z 2024r., poz.236 z późn. zm.) :
□ mikroprzedsiębiorca  - przedsiębiorca, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniał łącznie następujące warunki: zatrudniał średniorocznie mniej niż 10 pracowników oraz osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych     nie przekraczający równowartości w złotych 2 mln euro lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych 2 lat nie przekroczyły równowartości w złotych 2 mln euro 

□ mały przedsiębiorca -  przedsiębiorca, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniał łącznie następujące warunki: zatrudniał średniorocznie mniej niż 50 pracowników oraz osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych                          nie przekraczający równowartości w złotych 10 mln euro lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych 2 lat nie przekroczyły równowartości w złotych 10 mln euro

□ średni przedsiębiorca  - przedsiębiorca, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych spełniał łącznie następujące warunki: zatrudniał średniorocznie mniej niż 250 pracowników oraz osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych     nie przekraczający równowartości w złotych 50 mln euro lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych 2 lat nie przekroczyły równowartości w złotych 43 mln euro     i który nie jest mikroprzedsiębiorcą ani małym przedsiębiorcą

□ inny – to  przedsiębiorstwo,  które nie kwalifikuje się do żadnej z ww. przedsiębiorstw.
 12) Liczba zatrudnionych pracowników  na dzień złożenia wniosku zgodnie z art. 2 ustawy z dnia  
  26 czerwca 1974r. Kodeks Pracy (t. j. z 2023r. poz. 1465) ……………………(wypełnia pracodawca –     z wyłączeniem pracowników małoletnich zatrudnionych na umowie o pracę 
w celu przygotowania zawodowego).
II.  INFORMACJE DOTYCZACE  KSZTAŁCENIA USTAWICZNEGO PRACOWNIKÓW 

      I  PRACODAWCY
Finansowaniem ze środków KFS mogą być objęte osoby wykonujące pracę na terenie powiatu sierpeckiego.

	Wyszczególnienie
	Pracodawcy planowani do objęcia kształceniem
	Pracownicy planowani do objęcia kształceniem

	
	razem
	w tym kobiet
	razem
	w tym kobiet

	Objęci wsparciem ogółem 
	
	
	
	

	Według rodzajów wsparcia
	Kursy
	
	
	
	

	
	Studia podyplomowe
	
	
	
	

	
	Egzaminy umożliwiające uzyskanie dokumentów potwierdzających nabycie umiejętności, kwalifikacji lub uprawnień zawodowych
	
	
	
	

	
	Badania lekarskie i/lub psychologiczne wymagane do podjęcia kształcenia 
lub pracy zawodowej po ukończonym kształceniu
	
	
	
	

	
	Ubezpieczenie od następstw nieszczęśliwych wypadków w związku z podjętym kształceniem
	
	
	
	

	Według grup wiekowych
	15-24 lata
	
	
	
	

	
	25-34 lata
	
	
	
	

	
	35-44 lata
	
	
	
	

	
	45 lat i więcej
	
	
	
	

	Według poziomu

wykształcenia
	 wyższe
	
	
	
	

	
	policealne i średnie zawodowe
	
	
	
	

	
	średnie ogólnokształcące
	
	
	
	

	
	zasadnicze zawodowe
	
	
	
	

	
	gimnazjalne i poniżej
	
	
	
	

	Według grup zawodów i specjalności
	Kierownicy
	
	
	
	

	
	Specjaliści
	
	
	
	

	
	Technicy i inny średni personel
	
	
	
	

	
	Pracownicy biurowi
	
	
	
	

	
	Pracownicy usług i sprzedawcy
	
	
	
	

	
	Rolnicy, ogrodnicy, leśnicy i rybacy
	
	
	
	

	
	Robotnicy przemysłowi i rzemieślnicy
	
	
	
	

	
	Operatorzy i monterzy maszyn i urządzeń
	
	
	
	

	
	Pracownicy przy pracach prostych
	
	
	
	

	
	Siły zbrojne
	
	
	
	

	
	Bez zawodu
	
	
	
	

	Według tematyki kształcenia
	AKT
	Nauka aktywnego poszukiwania pracy
	
	
	
	

	
	BHP
	BHP
	
	
	
	

	
	BUD
	Architektura i budownictwo
	
	
	
	

	
	DZI
	Dziennikarstwo i informacja naukowo-techniczna
	
	
	
	

	
	FRY
	Usługi fryzjerskie, kosmetyczne
	
	
	
	

	
	GOR
	Górnictwo i przetwórstwo przemysłowe (w tym przemysł spożywczy, lekki, chemiczny)
	
	
	
	

	
	HOT
	Usługi hotelarskie, turystyka i rekreacja
	
	
	
	

	
	HUM
	Nauki humanistyczne (bez języków obcych) i społeczne (w tym: ekonomia, socjologia, psychologia, politologia, etnologia, geografia)

)
	
	
	
	

	
	INF
	Informatyka i wykorzystanie komputerów
	
	
	
	

	
	INN
	Inne
	
	
	
	

	
	JEZ
	Języki obce
	
	
	
	

	
	KRA
	Usługi krawieckie, obuwnicze
	
	
	
	

	
	MAT
	Matematyka i statystyka
	
	
	
	

	
	OGO
	Podstawowe programy ogólne (w tym: kształcenie umiejętności pisania, czytania i liczenia)
	
	
	
	

	
	OSO
	Rozwój osobowościowy i kariery zawodowej
	
	
	
	

	
	PRA
	Prawo
	
	
	
	

	
	RCH
	Rachunkowość, księgowość, bankowość, ubezpieczenia, analiza inwestycyjna
	
	
	
	

	
	REL
	Sprzedaż, marketing, public relations, handel nieruchomościami
	
	
	
	

	
	ROL
	Rolnictwo, leśnictwo, rybołówstwo
	
	
	
	

	
	SEK
	Prace sekretarskie i biurowe
	
	
	
	

	
	SPO
	Opieka społeczna (w tym: opieka nad osobami niepełnosprawnymi, starszymi, dziećmi, wolontariat)
	
	
	
	

	
	SRD
	Ochrona środowiska
	
	
	
	

	
	STO
	Usługi stolarskie, szklarskie
	
	
	
	

	
	SZK
	Szkolenie nauczycieli i nauka o kształceniu
	
	
	
	

	
	TCH
	Technika i handel artykułami technicznymi (w tym: mechanika, metalurgia, energetyka, elektryka, elektronika, telekomunikacja, miernictwo, naprawa i konserwacja pojazdów)
	
	
	
	

	
	TRA
	Usługi transportowe (w tym kursy prawa jazdy)
	
	
	
	

	
	UGA
	Usługi gastronomiczne
	
	
	
	

	
	USL
	Pozostałe usługi
	
	
	
	

	
	WET
	Weterynaria
	
	
	
	

	
	WLS
	Ochrona własności i osób
	
	
	
	

	
	ZDR
	Opieka zdrowotna
	
	
	
	

	
	ZIA
	Zarządzanie i administrowanie
	
	
	
	

	
	ZNP
	Nauki o życiu i nauki przyrodnicze (w tym: biologia, zoologia, chemia, fizyka)
	
	
	
	


III.  INFORMACJE DOTYCZĄCE WYDATKÓW NA KSZTAŁCENIE      

       USTAWICZNE PRACOWNIKÓW I PRACODAWCY

Uwaga: Wnioskodawca wypełnia tabelę właściwą dla wybranego rodzaju wsparcia, pozostałe tabele  usuwa.
	Lp
	Nazwa kursu 
	Termin realizacji 


	Koszt szkolenia dla jednej osoby
w zł
(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Całkowita wysokość wydatków 
w zł
(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Wnioskowana wysokość środków 
z KFS 
w zł 

(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Wysokość wkładu własnego wnoszonego przez pracodawcę 
w zł  

	
	
	
	
	
	
	


	Lp
	Kierunek studiów podyplomowych 

	Termin realizacji 


	Koszt studiów podyplomowych dla jednej osoby
w zł
(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Całkowita wysokość wydatków 
w zł
(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Wnioskowana wysokość środków 
z KFS 
w zł

(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia) 
	Wysokość wkładu własnego wnoszonego przez pracodawcę 
w zł

	
	
	
	
	
	
	


	Lp
	Rodzaj egzaminu umożliwiającego uzyskanie dokumentów potwierdzających nabycie umiejętności, kwalifikacji 
lub uprawnień zawodowych 
	Termin realizacji 


	Koszt egzaminu dla jednej osoby
w zł

(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Całkowita wysokość wydatków 
w zł

(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Wnioskowana wysokość środków 
z KFS 
w zł

(bez kosztów przejazdu, zakwaterowania 
i wyżywienia)
	Wysokość wkładu własnego wnoszonego przez pracodawcę w zł

	
	
	
	
	
	
	


IV. WYSOKOŚĆ DOFINANSOWANIA KSZTAŁCENIA Z KFS
  Całkowita wartość planowanych działań kształcenia ustawicznego (bez kosztów przejazdu, zakwaterowania i wyżywienia ).…………………………………………………....zł. w tym:

       - kwota wkładu własnego wnoszonego przez Pracodawcę…………………….zł.

       - kwota wnioskowana z KFS…………………………………………………...zł.
Przy wyliczaniu wkładu własnego pracodawcy nie należy uwzględniać takich kosztów jak: wynagrodzenie za godziny nieobecności  w pracy w związku z uczestnictwem w zajęciach, koszty delegacji w przypadku konieczności dojazdu do miejscowości innej niż miejsce szkolenia, koszty dojazdu na miejsce realizacji usługi, koszty zakwaterowania i wyżywienia.

V. OŚWIADCZENIE
 Oświadczam, że działania w ramach złożonego wniosku są/ nie są* zgodne 
z przyjętymi priorytetami Ministra właściwego ds. pracy w porozumieniu z Radą Rynku Pracy wydatkowania środków  limitu KFS w 2024r. 

W przypadku odpowiedzi twierdzącej należy wskazać, z którymi z niżej  wymienionych priorytetów:
	
	Nazwa priorytetu
	Opis priorytetu
	Wskazanie wniosko-wanego priorytetu

(zaznaczyć X)
	Ilość osób w ramach wnioskowa-nego priorytetu

	1
	wsparcie kształcenia ustawicznego w związku z zastosowaniem w firmach nowych procesów, technologii i narzędzi pracy
	 Zgodnie z Wytycznymi MRiPS, Wnioskodawca, aby spełnił wymagania priorytetu nr 1 powinien udokumentować, że w ciągu jednego roku przed złożeniem wniosku bądź w ciągu trzech miesięcy po jego złożeniu zostały/zostaną zakupione nowe maszyny i narzędzia, bądź będą wdrożone nowe procesy, technologie i systemy, a osoby objęte kształceniem ustawicznym będą wykonywać nowe zadania związane 
z wprowadzonymi/planowanymi do wprowadzenia zmianami.

Wsparciem kształcenia ustawicznego w ramach priorytetu nr 1 można objąć jedynie osobę, która w ramach wykonywania swoich zadań zawodowych/ na stanowisku pracy korzysta lub będzie korzystała z nowych technologii i narzędzi pracy lub wdrażała nowe procesy.
Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie1) wraz z załączonymi dokumentami.
	
	

	2
	wsparcie kształcenia ustawicznego w  zidentyfikowanych w danym powiecie lub województwie zawodach deficytowych
	 Wniosek będzie spełniał wymóg tego priorytetu, jeżeli kształcenie ustawiczne będzie zgodne z zawodem deficytowym zidentyfikowanym wyłącznie w powiecie sierpeckim.  Barometr zawodów 2024 dla powiatu sierpeckiego dostępny jest na stronie: barometrzawodow.pl/modul/prognozy-na-plakatach.
Zawody deficytowe w powiecie sierpeckim: fizjoterapeuci i masażyści, lekarze, nauczyciele praktycznej nauki zawodu, nauczyciele przedmiotów ogólnokształcących, nauczyciele przedmiotów zawodowych, psycholodzy i psychoterapeuci.
Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie 2).


	
	

	3
	wsparcie kształcenia ustawicznego  osób powracających na rynek pracy po przerwie związanej ze sprawowaniem opieki nad dzieckiem oraz osób będących członkami rodzin wielodzietnych
	Dotyczy osób, które w ciągu jednego roku przed datą złożenia wniosku o dofinansowanie podjęły pracę (powrót do Pracodawcy sprzed przerwy lub zatrudnienie u nowego Pracodawcy) po przerwie spowodowanej sprawowaniem opieki nad dzieckiem (urlop macierzyński, wychowawczy lub zwolnienie na opiekę nad dzieckiem), trwającej nieprzerwanie minimum 40 dni.

-Dotyczy osób, które mają na utrzymaniu rodziny wielodzietne (3+) bądź są członkami takich rodzin oraz na dzień złożenia wniosku posiadają Kartę Dużej Rodziny, bądź spełniają warunki jej posiadania.

Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie 3).


	
	

	4
	wsparcie kształcenia  ustawicznego w zakresie umiejętności cyfrowych
	Pracodawca składający wniosek w ramach tego priorytetu
w uzasadnieniu powinien wykazać, że posiadanie konkretnych umiejętności cyfrowych, które objęte są tematyką wnioskowanego szkolenia, jest powiązane z pracą wykonywaną przez osobę kierowaną na szkolenie

Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie 4).

                                                                                    .


	
	


	5
	wsparcie kształcenia ustawicznego  osób pracujących w branży motoryzacyjnej 
	 Wsparcie w ramach priorytetu 5 mogą otrzymać pracodawcy 
i pracownicy zatrudnieni w firmach branży motoryzacyjnej. 
O przynależności do ww. branży decydować będzie posiadanie jako przeważającego jednego z poniższych kodów PKD:

- 29.10.B

- 29.10.C

- 29.10.D

- 29.10.E

- 29.20.Z

- 29.31.Z

- 29.32.Z

- 45.20.Z    
Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie 5).


	
	

	6
	wsparcie kształcenia ustawicznego osób po 45 roku życia       
	 W ranach tego priorytetu środki KFS będą mogły sfinansować kształcenie ustawiczne osób wyłącznie powyżej 45 roku życia ( zarówno pracodawców jak i pracowników) Decyduje wiek osoby , która skorzysta z kształcenia ustawicznego, w momencie składania przez pracodawcę wniosku o sfinansowanie w PUP. W uzasadnieniu należy wykazać potrzebę nabycia umiejętności.  
Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie 6).
	
	

	7
	Wsparcie kształcenia ustawicznego skierowane do pracodawców zatrudniających cudzoziemców 
	Dotyczy finansowania szkoleń zarówno dla cudzoziemców, jak 
i polskich pracowników oraz pracodawców, które adresują specyficzne potrzeby, tj.  w szczególności:

· doskonalenie znajomości języka polskiego oraz innych niezbędnych do pracy języków, szczególnie w kontekście słownictwa specyficznego dla danego zawodu/branży,

· doskonalenie wiedzy z zakresu specyfiki polskich i unijnych regulacji dotyczących wykonywania określonego zawodu,

· ułatwianie rozwijania i uznawania w Polsce kwalifikacji nabytych w innym kraju,

· rozwój miękkich kompetencji, w tym komunikacyjnych, uwzględniających konieczność dostosowania się do kultury organizacyjnej polskich przedsiębiorstw i innych podmiotów, zatrudniających cudzoziemców.
Ze szkoleń w ramach priorytetu 7 mogą korzystać pracownicy- cudzoziemcy posiadający aktualny tytuł pobytowy i legalne zatrudnienie na terytorium RP, jak również pracodawcy i pracownicy z polskim obywatelstwem, o ile wykażą w uzasadnieniu wniosku, że wskazane szkolenie ułatwi/umożliwi pracę z zatrudnionymi bądź planowanymi do zatrudnienia cudzoziemcami. 
Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie 7).
	
	

	8
	Wsparcie kształcenia ustawicznego w zakresie zarządzania finansami i zapobieganie sytuacjom kryzysowym w przedsiębiorstwie
	W ramach tego priorytetu mogą być finansowane szkolenia przede wszystkim dla właścicieli firm, kadry zarządzającej, menadżerów oraz pracowników realizujących zadania w obszarze zarządzania 
i finansów. Wnioskodawca, który chce spełnić wymagania priorytetu nr 8 powinien wykazać powiązanie z zakresu obowiązków pracownika z wnioskowanym szkoleniem. Wnioskodawca 
w uzasadnieniu powinien wykazać, że posiadanie konkretnych umiejętności, wiedzy, które objęte są tematyką wnioskowanego szkolenia, jest powiązane z pracą wykonywaną przez osobę kierowana na szkolenie.
Celem potwierdzenia spełniania priorytetu należy przedłożyć z wnioskiem oświadczenie Pracodawcy (Oświadczenie 8).
	
	


VI. Uzasadnienie potrzeby odbycia kształcenia ustawicznego przy uwzględnieniu obecnych lub przyszłych potrzeb pracodawcy oraz obowiązujących priorytetów wydatkowania środków limitu KFS-logiczne i wiarygodne:
Z uzasadnienia ma wynikać, czy ukończenie wnioskowanego kształcenia:
1) Spełnia kryteria obowiązujących priorytetów KFS,

2) Zwiększy kwalifikacje /umiejętności pracodawcy/pracownika, 

3) Wzmocni potencjał i konkurencyjność oraz rozwój przedsiębiorstwa/ instytucji( na czym będzie to polegało?),
4) Przyczyni się do utrzymania zatrudnienia/ awansowania/ rozwoju zawodowego przez osoby objęte kształceniem,

5) Jest niezbędne do wykonywania obowiązków zawodowych przez uczestnika kształcenia.
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 
VII. INFORMACJA PRACODAWCY O PLANACH DOTYCZĄCYCH DALSZEGO ZATRUDNIANIA OSÓB OBJĘTYCH KSZTAŁCENIEM USTAWICZNYM
(proszę określić czas trwania umów o pracę z pracownikami; w przypadku umów na czas określony-informacja      o możliwości przedłużenia tych  umów. Jeśli kształcenie dotyczy pracodawcy, opisać krótko plany zatrudnieniowe). Plany muszą dotyczyć każdego uczestnika (proszę podkreślić i skomentować odpowiedź TAK lub podkreślić odpowiedź NIE
 TAK  jakie: …………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
NIE
VIII. OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY

Świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia, o której mowa w art. 233 § 1 Kodeksu karnego, oświadczam w imieniu swoim lub podmiotu, który reprezentuję, co następuje:

1. Zalegam / Nie zalegam* w dniu złożenia wniosku z wypłacaniem wynagrodzeń pracownikom oraz z opłacaniem należnych składek na ubezpieczenia społeczne, ubezpieczenia zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Świadczeń Pracowniczych oraz Fundusz Emerytur Pomostowych;

2. Zalegam / Nie zalegam* w dniu złożenia wniosku z opłacaniem innych danin publicznych;

3. Posiadam / Nie posiadam* w dniu złożenia wniosku nieuregulowane w terminie zobowiązania cywilnoprawne;

4. Jestem/ Nie jestem * beneficjentem pomocy w rozumieniu ustawy z dnia 30 kwietnia 2004r. o postępowaniu w  sprawach dotyczących pomocy publicznej ( Dz. U. z 2023, poz.702).

5. Spełniam warunki / Nie spełniam warunków*  rozporządzenia MRPiPS z dnia 14 maja 2014r. w sprawie przyznawania środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego (Dz. U. z 2018r. poz. 117);
6. Spełniam warunki / Nie spełniam warunków/ Nie dotyczy*, o których mowa w rozporządzeniu Komisji (UE) Nr 2023/2831 z dnia 13.12.2023r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 2023/2831 z 15.12.2023r.);

7. Spełniam warunki / Nie spełniam warunków/ Nie dotyczy*, o których mowa w rozporządzeniu Komisji (UE) Nr 1408/2013 z dnia 18.12.2013r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013r., str. 9 oraz Dz. Urz. UE L 51 z 22.02.2019r., str. 1); 
8. Spełniam warunki / Nie spełniam warunków/ Nie dotyczy* rozporządzenie Komisji (UE) nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybołówstwa i akwakultury (Dz. U. UE L 190  z 28.06.2014, s. 45);

9. Oświadczam, że jestem /nie jestem* zobowiązany/a do zwrotu kwoty stanowiącej równowartość udzielonej pomocy publicznej, co do której Komisja Europejska wydała decyzję o obowiązku zwrotu pomocy; 

10. Oświadczam, że wypełniłam/em obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałam/em w celu ubiegania się o   środki z Krajowego Funduszu Szkoleniowego.
11. Jestem pracodawcą w rozumieniu art.3 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. – Kodeks Pracy i mam świadomość konieczności zachowania tego statusu przez cały okres realizacji kształcenia ustawicznego finansowanego ze środków Krajowego Funduszu Szkoleniowego.

12. Mam świadomość iż moi pracownicy, których kształcenie ustawiczne finansowane będzie ze środków Krajowego Funduszu Szkoleniowego, powinni zachować status pracownika u mnie przez cały okres realizacji kształcenia ustawicznego.
13. Oświadczam, że rachunek bankowy, na który zostaną przekazane środki z Krajowego Funduszu Szkoleniowego jest oprocentowany/nieoprocentowany*.
14. Zapoznałem się z art.69 a i 69b ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy oraz z rozporządzeniem Ministra Pracy i Polityki Społecznej z 14 maja 2014 r. w sprawie przyznawania środków 
z Krajowego Funduszu Szkoleniowego z późniejszymi zmianami.

15. Zapoznałem się z priorytetami wyznaczonymi na dany rok przez Ministra właściwego do spraw pracy w porozumieniu z Radą Rynku Pracy wydatkowania środków   KFS  oraz zasadami i warunkami przyznawania pracodawcy środków KFS w Powiatowym Urzędzie Pracy w Sierpcu.

16. Forma kształcenia, o którą wnioskuję nie rozpoczęła się i nie została zakończona.

17. Oświadczam, że wsparcie przypadające na jednego pracownika nie przekracza 300 % przeciętnego wynagrodzenia zgodnie z art. 69 b pkt 1 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004  r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy.

18. Oświadczam, że nie jestem powiązany osobowo ani kapitałowo z realizatorem wskazanym do kształcenia ustawicznego danej formy wsparcia. 

19. Jestem świadomy(a), że kształcenie ustawiczne pracowników i pracodawcy w ramach Krajowego Funduszu Szkoleniowego jest finansowane ze środków publicznych i w związku z tym podlega szczególnym zasadom rozliczania.

20. Znam i rozumiem przepisy wspólnotowe i krajowe dotyczące pomocy publicznej dla przedsiębiorców. 
21. Zobowiązuję się do niezwłocznego, pisemnego powiadomienia Powiatowego Urzędu Pracy w Sierpcu,  jeżeli w okresie od dnia złożenia wniosku do dnia podpisania umowy zmianie ulegnie stan prawny lub faktyczny wskazany w dniu złożenia wniosku.
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urząd Pracy (PUP w Sierpcu z siedzibą przy ul. Wincentego Witosa 2, 09-200 Sierpc. Administrator powołał Inspektora Ochrony Danych, z którymi można skontaktować się pod adresem email: iod@pup-sierpc.pl; Pełną treść klauzuli informacyjnej dotyczącej przetwarzania danych osobowych do zapoznania w siedzibie PUP Sierpc na tablicy informacyjnej  lub w Dziale Usług Rynku Pracy oraz na stronie internetowej Urzędu (sierpc.praca.gov.pl) oraz na BIP Urzędu (www. pupsierpc.bip.org.pl).
           Wiarygodność informacji podanych we wniosku i w załączonych do niego dokumentach potwierdzam/my własnoręcznym/mi podpisem/ami. Jednocześnie oświadczam/my pod rygorem wypowiedzenia umowy, że informacje zawarte we wniosku i w załączonych do niego dokumentach są zgodne ze stanem faktycznym i prawnym.
………………………………………                                                 …………………………………….

       Miejscowość, data                                                                          podpis i pieczęć Wnioskodawcy

*niepotrzebne skreślić
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 UWAGA!
Wniosek  niekompletny, bez wszystkich wymaganych załączników, pozostaje bez rozpatrzenia zgodnie         z   § 6 ust.3 pkt 2 rozporządzenia Ministra Pracy i  Polityki Społecznej z dnia 14 maja 2014r. w sprawie przyznawania środków z Krajowego Funduszu Szkoleniowego( tj. Dz. U. z 2018r. poz. 117).
NIEZBĘDNE ZAŁĄCZNIKI, KTÓRE NALEŻY DOŁĄCZYĆ DO WNIOSKU:
(brak załączników wskazanych w pkt. Od 1 do 5 spowoduje odrzucenie wniosku bez możliwości uzupełnienia!!!)
1.Kopia dokumentu potwierdzającego prawną formę prowadzenia działalności- KRS lub CEiDG;

 - kserokopia umowy spółki wraz z ewentualnymi wprowadzonymi do niej zmianami w przypadku spółek prawa
   cywilnego oraz koncesja lub pozwolenie na prowadzenie działalności - w przypadku, gdy wymaga tego przepis
   prawa; 

 - statut w przypadku stowarzyszenia, fundacji czy spółdzielni lub inne dokumenty( właściwe dla jednostek
    budżetowych, szkół, przedszkoli).

 - pełnomocnictwo do reprezentowania pracodawcy – w przypadku jego ustanowienia, jeśli nie wynika ono
   bezpośrednio z dokumentów , pełnomocnictwo należy przedłożyć w postaci notarialnie potwierdzonej kopii lub
   kopii potwierdzonej za zgodność z oryginałem przez osobę lub osoby udzielające pełnomocnictwa.
 W przypadku gdy wnioskodawca jest beneficjentem pomocy de minimis należy załączyć:
 2.Zaświadczenia lub oświadczenie o pomocy de minimis – załącznik nr 1.
 3.Oświadczenie sektora publicznego – załącznik nr 1a

 4. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis.– załącznik nr 2.

  5. Program kształcenia ustawicznego/zakres egzaminu – załącznik nr 3.
  6. Wzór dokumentu potwierdzającego kompetencje nabyte przez uczestników, wystawionego przez    realizatora usługi    

      kształcenia ustawicznego, o ile nie wynika on z przepisów powszechnie obowiązujących.
  7. Wykaz uczestników kształcenia ustawicznego, o których objęcie finansowaniem ze środków KFS wnioskuje

      Pracodawca- załącznik nr 4.
 8. Porównanie ofert rynkowych (dla każdej  formy oddzielnie )- załącznik nr 5.
  9. Oświadczenie w zakresie wykluczenia podmiotu ubiegającego się o wsparcie ze środków publicznych
     w oparciu o ustawę z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie    przeciwdziałania     wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2023, poz. 1497        z   późn.zm.) - załącznik nr 6.
Oświadczenia potwierdzające spełnianie wskazanego Priorytetu:

Oświadczenie 1(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 1),

Oświadczenie 2(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 2),

Oświadczenie 3(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 3),

Oświadczenie 4(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 4),
Oświadczenie 5(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 5),
Oświadczenie 6(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 6).

Oświadczenie 7(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 7).
Oświadczenie 8(składa Pracodawca, który ubiega się o środki na kształcenie ustawiczne w ramach priorytetu nr 8).
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